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Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittää, millaisilla tekijöillä on merkitystä uuden sai-
raanhoitajan työpaikan valintaan. Aihealuetta rajattiin siten, että kysely koski opiske-
lun aikaisen ohjatun harjoittelun, työhyvinvoinnin ja johtamisen merkitystä työpaikan 
valinnassa. Tutkimus tehtiin vuonna 2006 ja sen jälkeen valmistuneille Kouvolan 
kaupungin palveluksessa oleville sairaanhoitajille. 
  
Tutkimus oli kvantitatiivinen ja kysely toteutettiin sähköpostin välityksellä ZEF-
ohjelmalla. Kyselylomake lähetettiin Kouvolan kaupungin asumispalveluiden, koti-
hoidon yksiköiden sekä terveyskeskuksen ja Pohjois-Kymen sairaalan osastojen esi-
miehille jotka välittivät sähköpostin eteenpäin oman yksikön sairaanhoitajille. Kyse-
lyn avasi 57 henkilöä ja lopetti 30 henkilöä ja vastausprosentti oli 52,6. Vastaukset pa-
lautuivat anonyyminä ZEF-ohjelmaan ainoastaan kyselyn tekijän tietoon. Aineistoa 
analysoinnissa käytettiin SPSS-ohjelmaa ja vapaapalautteita analysoitiin sisällön ana-
lyysillä. 
 
Tuloksissa saatiin vahvistusta siihen, että ohjatulla harjoittelulla on merkitystä työpai-
kan valintaa. Samoin ohjatun harjoittelun aikaiset huonot kokemukset vähentävät ha-
keutumista kyseiseen työpaikkaan. Kiire oli suuri työn tekemistä heikentävä seikka. 
Myös toimivat työtilat ja työssä viihtyminen ovat tärkeitä asioita, jotka nousivat esiin 
tutkimuksessa. Esimiehen toivottiin ottavan enemmän huomioon työntekijöiden mie-
lipiteitä ja vievän asioita eteenpäin. 
 
Työtekijöiden mielipidekyselylle oli selvästi tarvetta. Odotukset tulevia terveyden-
huollon uudistuksia kohtaan ovat myös työntekijöillä suuria. Työntekijät toivovat voi-
vansa tehdä työnsä niin hyvin kuin mahdollista. Tulevaisuudessa henkilöstön rekry-
toinnin haasteena on saada riittävästi ammattitaitoista työvoimaa, joka myös jaksaa 
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The organization of the city of Kouvola has made changes in organizing the health 
care sector. The challenge in the city of Kouvola, as everywhere in Finland, is the 
shortage of educated health care personnel, especially that of nurses. The aim of this 
thesis was to get opinions of recently graduated (years 2006 - 2012) nurses about their 
work in the Kouvola health care sector. Another aim was to find significant factors in-
fluencing their choices of working places. 
This thesis looked for answers to the significance of practical training during the stud-
ies on the choice of their working places. Another interesting question was the signifi-
cance of working environment or industrial morale on their choice of working places. 
The questionnaire also included questions about the head nurses´ leadership skills. 
The questionnaire was drawn up by using the ZEF-program. It was sent by e - mail to 
the nurses graduated in 2006 or after that working in Kouvola health care sector. The 
answers (n= 30) were sent anonymously back by using the ZEF-program and the in-
formation was returned only to the writer of this thesis.  
During the studies the practical training had an influence on the choice of their work-
ing places. After graduation the nurses preferred working in a health care environment 
supporting and encouraging the nursing students. The working environment and work 
ethics in the wards and units were significant factors influencing the nurses´ decisions. 
The biggest factor with negative influence in their jobs was the constant hurry when 
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Hoitoalalle tarvitaan lisää uutta koulutettua työvoimaa. Nykyinen työvoima ikääntyy 
ja suuri osa henkilöstöä jää eläkkeelle. Vuonna 2010 kunnissa sosiaali- ja terveyspal-
veluissa oli työssä 258 000 henkilöä. Tästä työntekijäryhmästä vuoteen 2020 mennes-
sä viidennes on täyttänyt 67 vuotta. Sosiaali- ja terveyspalveluissa työntekijöiden kes-
ki-ikä tällä hetkellä on alle 45 vuotta (Kuntien terveys - ja sosiaalipalvelujen henkilös-
tö vuonna 2010).  
Opinnäytetyön aihe tuli Kouvolan kaupungin perusturvapalveluista. Uusista sairaan-
hoitajista on pulaa ja Kouvolan kaupungin perusturvan johtava ylihoitaja Leena Mänt-
täri ja henkilöstösuunnittelija Arja Kaitainen olivat kiinnostuneita seikoista, joilla on 
merkitystä työpaikkaa valitessa. Heitä kiinnosti etenkin se, millainen vaikutus on 
opiskelun aikaisella ohjatulla harjoittelulla sekä mm. kuinka suuri merkitys on työn 
vakinaisuudella työpaikkaa valitessa. Työvoiman saantiin vaikuttaa myös alueen ylei-
nen kehittyminen ja mahdollisesti muun muassa se, että aviopuoliso saa alueelta töitä. 
Aiemmin on ollut käsitys siitä, että mm. opiskelun aikaisella harjoittelulla voisi olla 
merkitystä siinä, mihin työhön hakeutuu, ja nyt asiaa haluttiin tutkia tarkemmin. 
Opinnäytetyön aihe on kiinnostava Kouvolan seudun kehittämisen kannalta jotta työ-
paikkojen vetovoimaa voidaan parantaa ja näin parantaa työvoiman saatavuutta. Kou-
volan seudulla hoitoala on merkittävä työllistäjä. Hoitoalalle valmistuu koko ajan lisää 
työvoimaa, mutta silti ammattitaitoisista sairaanhoitajista on pulaa. Opinnäytetyön ta-
voitteena on saada kartoitettua uusien sairaanhoitajien näkemyksiä ohjatun harjoitte-
lun vaikutuksesta työpaikan valintaan. Lisäksi tavoitteena on saada tietoa muista työ-
paikan valintaan vaikuttavista seikoista. Tutkimuksen avulla on mahdollista saada vas-
taajien mielipiteitä kuuluviin. 
2 KOUVOLAN ALUEEN TERVEYSPALVELUT 
Nykyinen Kouvola muodostui kuntaliitoksen myötä 1.1.2009, jolloin yhdeksi suureksi 
kunnaksi liittyivät Elimäen, Valkealan ja Jaalan kunnat sekä Kuusankosken, Anjalan-
kosken ja Kouvolan kaupungit. Väestöä uuden Kouvolan alueella on 89000 henkilöä 
(Kaakon SOTE INTO 2-hankesuunnitelma, 3). Kouvolan alueella on tehty muutoksia 
myös terveydenhuollon järjestämisessä, sillä vuonna 2011 tammikuussa Kuusankos-
ken aluesairaala siirtyi Kouvolan kaupungin alaisuuteen. Sairaala on nykyiseltä nimel-
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tään Pohjois-Kymen sairaala. Myöhemmin myös terveyskeskuspäivystys muutti sa-
maan rakennukseen erikoissairaanhoidon päivystyksen kanssa. Muutokset kuuluvat 
Ratamo-hankkeeseen jolla halutaan kehittää ja yhdistää terveyspalvelut ja sosiaalipal-
velut toimivaksi kokonaisuudeksi. Lisäksi Kouvola on mukana SOTE-INTO 2 hank-
keessa jossa palveluratkaisuja kehitetään koko ajan lisää (Hankkeet.) 
Kouvolan terveydenhuolto (liite 1) kuuluu Careaan joka on Kymenlaakson sairaanhoi-
to- ja sosiaalipalveluiden kuntayhtymä. Kouvolassa on erikoissairaanhoitoa mutta osa 
erikoissairaanhoidon palveluista ostetaan Careasta. Kouvolan alueella terveyspalve-
luihin kuuluvat erikoissairaanhoito Pohjois-Kymen sairaalassa ja terveyskeskuspalve-
lut sekä avohoidon palvelut. Lisäksi terveydenhuoltoon kuuluvat aikuispsykiatria sekä 
suun terveydenhuolto (Terveyspalvelut.)  
 
3 TUTKIMUSALUEEN TEOREETTINEN TARKASTELU 
3.1 Tiedon haku 
Aiemmin tehtyä tutkimusta opinnäytetyöhön liittyen on etsitty mahdollisimman mo-
nesta näkökulmasta. Tietoa on haettu Medic -, Cinahl- ja Nelli -portaaleiden kautta, li-
säksi on aiheeseen liittyvää tutkittua tietoa haettu myös Googlen avulla. Teoriatietoa 
on haettu myös hoitoalan kirjallisuudesta ja julkaisuista mm. Sairaanhoitajaliiton in-
ternetsivuilta. Teoriataustaa on myös pohdittu eri näkökulmista, joilla voisi olla merki-
tystä sairaanhoitajan työpaikan valintaan. 
3.2 Työpaikan valintaan liittyviä seikkoja 
Suomessa työssä olevia henkilöitä vuonna 2008 oli vähän yli 2,5 miljoonaa. Eniten 
työtä Suomessa on henkilökohtaisten ja yhteiskunnallisten palveluiden alalla (815 000 
henkilöä v. 2008), johon sosiaali - ja terveysalan palvelutkin kuuluvat (Martimo, Antti 
- Poika, Uitti 2010, 27 - 28). Nykypäivänä työpaikalla on eri merkitys eri ikäryhmille, 
työ on muutakin kuin palkan tuoja. Myös mielikuva työtekijästä on osaltaan muuttu-
massa, sillä nuoruuden käsite työntekijöiden mielessä voi olla erilainen, nuori työssä 
käyvä ei miellä itseään nuoreksi työntekijäksi tai iäkkäämpi työtekijä ei pidä itseään 
ikääntyneenä (Airila, Kauppinen & Eskola 2007, 53). 
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Hyvässä työpaikassa korostuvat arvot kuten oikeudenmukaisuus ja uskottavuus sekä 
kunnioitus. Myös yhteishenki ja ylpeys omasta työstä ovat arvoja jotka kuuluvat hy-
vään työpaikkaan. Työntekijän on helppo tulla työhön joka päivä, kun työpaikan arvot 
ovat kohdillaan. Myös hyvässä työpaikassa voi olla suuria ongelmia jotka pystytään 
yhdessä selvittämään ja pääsemään ongelmien yli (Surakka, Kiikkala, Lahti, Laitinen 
& Rantala 2008,105 - 108.) 
 
Työpaikka voidaan valita tai siihen voidaan ajautua, jolloin motivaatio työn tekemi-
seen voi olla erilainen. Jatkuva työnkuvan muuttuminen voi muokata työtä aivan eri-
laiseksi kuin se oli työpaikkaan tultaessa. Tämä tuo haasteita niin henkilökunnalle, jo-
ka työtä tekee kuin henkilöstösuunnitteluun ja rekrytointiin. Myös työantajalla on vas-
tuu henkilöstön osaamisesta ja jaksamisesta. Tarvitaan työntekijän ja työnantajan yh-
teistyötä, jotta jokaiselle työntekijälle löytyy sopiva työ. Näin saataisiin paremmin 
työtekijän vahvuudet hyödynnettyä ja työn mielekkyys kasvaa (Junnila 2010, 27 -29.) 
Koska työpaikan valintaan liittyy monenlaisia tekijöitä, tutkimusaluetta oli syytä raja-
ta. Tutkimuksessa on haettu tietoa ohjatun harjoittelun, työhyvinvoinnin ja esimiehen 
johtamisen merkityksestä työpaikan valintaan. 
3.3 Sairaanhoitajaopiskelijan ohjattu harjoittelu 
Opinnäytetyössä tarkoitetaan ohjatulla harjoittelulla sairaanhoitajan opintoihin sisälty-
vää 75 opintopisteen harjoittelua sosiaali - ja terveydenhuollon työpaikoissa, jossa 
opiskelija saa ohjausta. Harjoittelun myötä opiskelija vahvistaa osaamistaan ja har-
jaantuu yhdistämään teoriaopintoja käytäntöön ( Kymenlaakson ammattikorkeakoulu, 
opetussuunnitelma sairaanhoitaja syksy 2012). 
Ohjatulla harjoittelulla on vaikutusta opiskelijan oppimiseen ja usein myös opiskelijan 
työllistymiseen harjoittelupaikkaansa (Kajander 2007) Saarikosken (2002) tutkimuk-
sessa ohjausta on tutkittu sairaanhoitaja opiskelijoiden kokemusten perusteella miten 
ohjauskokemus vaikuttaa oppimisen tasoon. Tutkimuksen tuloksena on myös kehitetty 
CLES- mittari jolla ohjausta voidaan kyselytutkimuksella mitata. Myös Kajanderin 
pro gradu -tutkielmassa (2007) on haettu sairaanhoitajaopiskelijoiden kokemuksia oh-
jatun harjoittelun laadusta. Romppasen (2011, 224) tutkimuksessa ohjaajalla on mer-
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kitystä opiskelijan oppimisen kannalta; parhaimmillaan ohjaus tukee ammatillista kas-
vua roolimallin saamisella ohjaajalta ja vuoropuheluna ohjaajan kanssa.     
 
3.4 Työhyvinvointi sairaanhoitajan työssä 
Opinnäytetyössä työhyvinvointiin liittyy työssä työympäristön viihtyvyys ja työssä 
jaksaminen. Myös työpaikan vakituisuudella tai työnkierron mahdollisuudella voi olla 
merkitystä työpaikan valintaan. Työpaikan valintaan vaikutusta on myös työyhteisöllä 
ja työhyvinvoinnilla (Kankaanranta 2008, 79). Työhyvinvoinnin merkitys korostuu 
siinä että työpaikkaan myös sitoudutaan ja työssä viihtyy (Työhyvinvoinnin portaat -
työkirja, 2; Orajärvi 2005, 81). Sairaanhoitajien työhyvinvointia on tuonut lisää Hin-
non tutkimuksessa (2012, 34) henkilökunnan riittävä määrä, ja sen myötä sairaanhoi-
tajien työssä viihtyminen on parantunut. Työhyvinvointia tukevat myös työn mielek-
kyys ja työyhteisöltä saatu hyvä palaute ja kannustus. 
Myös työn pysyvyys on tärkeä tekijä työpaikkaa valitessa. Määräaikaisuus voi kuiten-
kin olla myös tietyssä elämän vaiheessa myös myönteinen valinta (Heponiemi, Siner-
vo & Elovainio 2011, 21.) Työpaikan sisäinen kunnioitus toisen ammattitaitoa koh-
taan, eli kollegiaalisuus, on tärkeä työpaikan yhteishengen rakentumisen suhteen (Su-
rakka 2009, 66 - 68). 
3.5 Johtaminen ja taustatekijät 
Työpaikan henkilöstön johtamisella on oma merkityksensä mm. työn jakamisella ja 
toimivien työvuorojärjestelyjen myötä. Osaavan esimiehen alaisuudessa on hyvä työs-
kennellä ja ilmapiiri pysyy avoimena. Työn valintaan vaikuttaa myös työpaikan esi-
mies ja hänen osaamisensa (Partanen, Heikkinen & Vehviläinen - Julkunen 2004, 44.) 
Työpaikan esimies on tärkeä osa mm. uuden työntekijän perehdytyksen organisoinnis-
sa ja rekrytoinnissa (Surakka & muut 2008,71, 81). 
 Työpaikkaan sitouttamiseen on haettu myös ratkaisuja, muun muassa perehdytyksestä 
vastaavalla sairaanhoitajalla sekä palkitseminen työpaikan suosittelusta (Agge 2008; 
Päivinen 2010, 22). Myös Orajärven (2005, 85 - 86) tutkielmassa on haettu tekijöitä, 
joilla on merkitystä sairaanhoitajan työhön sitoutumiseen. Merkittäviä asioita löytyi 
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muun muassa että organisaatiossa tulee olla mahdollisuus työnkuvan laajentamiseen 
tai vaihtamiseen, jolloin on helpompi sitoutua työhön. Tyytymättömyys työhön vähen-
tää työpaikkaan ja työhön sitoutumista (Kankaanranta 2008, 79.) 
  
4 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS 
4.1 Tutkimuskysymykset 
Kun eri aihealueista oli haettu tietoa, tutkimusongelmat selkiytyivät. Tutkimuskysy-
mysten pohjaksi haettu teoriatieto on jaoteltu ja tutkimuskysymyksiä haettu teorian 
pohjalta (liite 2). 
1. Onko ohjatulla harjoittelulla merkitystä työpaikan valintaan? 
2. Onko työympäristöllä merkitystä työpaikan valintaan? 
3. Onko työpaikan viihtyvyydellä merkitystä työpaikan valintaan? 
4. Onko esimiehen osaamisella merkitystä työpaikan valintaan? 
5. Mitkä muut tekijät ovat merkityksellisiä työpaikan valintaan?  
 
4.2 Tutkimusmenetelmä 
Tutkimus on kvantitatiivinen eli määrällinen. Kvantitatiivisessa tutkimuksessa tutkit-
tavaan aiheeseen haetaan teoriapohja, joka toimii tutkimusongelmien ja tutkimusmit-
tarin perustana. Määrällisessä tutkimuksessa saatua aineistoa eli muuttujia mitataan ja 
vertaillaan (Kankkunen & Vehviläinen - Julkunen 2009, 41). Tässä tutkimuksessa on 
myös kvalitatiivisen eli laadullisen tutkimuksen mukaisia kysymyksiä, joilla on halut-
tu täydentää jo valmiiksi muotoillun kysymyksen kautta saatavaa tietoa. Laadullisessa 
tutkimuksessa tietoa voidaan hakea pienemmällä otoksella ja tulosten arvioinnissa 
käytetään merkitysten selittämistä ja säännönmukaisuuksien havainnointia (Kankku-
nen & Vehviläinen - Julkunen 2009, 49 - 51). Tässä tutkimuksessa aineisto kerättiin 
strukturoidulla kyselylomakkeella sähköpostin välityksellä. Kyselylomakkeessa oli 
monivalintakysymyksiä, asteikollisia sekä avoimia kysymyksiä. Kyselyssä käytettiin 
apuna ZEF -ohjelmaa. Aineistoa on analysoitu SPSS -menetelmällä sekä avoimien ky-
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symysten vastauksia on koottu yhteen aineiston sisällönanalyysillä ja haettu niistä vas-
tauksia tutkimusongelmiin.  
4.3 Kyselylomakkeen laadinta 
Kun opinnäytetyöhön oli saatu hankkeistus-sopimus syksyllä 2011 Kouvolan kaupun-
gin terveyspalveluiden kanssa, alkoi teorian hakeminen tutkimuskysymysten pohjaksi. 
Lisäksi työelämätahon Leena Mänttärin ja Arja Kaitaisen kanssa pidettiin muutama 
palaveri, jossa vielä haettiin yhteistä linjausta sille, mitä asioita opinnäytetyössä keski-
tytään tutkimaan. Kouvolan kaupungin perusturvan edustajia kiinnosti etenkin opiske-
lun aikainen ohjatun harjoittelun vaikutus työpaikan valintaan ja se mitä muita merkit-
täviä tekijöitä mahdollisesti olisi. Myös tietoa siitä, millaiselta ohjattu harjoittelu on 
opiskelu aikana tuntunut, haluttiin saada. 
Opinnäytetyön kyselylomaketta laadittiin mahdollisimman tarkkaan, jotta kysymyk-
siin olisi helppo ja selkeä vastata ja jotta kysymyksiä saataisiin riittävän kattavasti. Li-
säksi saataisiin vastauksia niihin tutkimuskysymyksiin, joihin haluttiin keskittyä. Ky-
symyslomakkeen jakelu tehtiin sähköpostin välityksellä ZEF-ohjelmaa käyttäen. Ky-
symyslomaketta testattiin ennen kuin se lähetettiin osastojen esimiehille. Testauksen 
jälkeen lomakkeeseen tehtiin pieniä korjauksia, mm. yksi kysymys oli tullut kahteen 
kertaan. Kyselylomaketta korjattiin lopulliseen muotoon (liite 3). Korjauksen jälkeen 
kyselylomake lähetettiin Kouvolan kaupungin asumispalveluiden, kotihoidon yksiköi-
den ja terveyskeskuksen sekä Pohjois- Kymen sairaalan osastojen esimiehille. 
Esimiesten kautta sähköposti jaettiin heidän arvioiman kohderyhmän vastaanottajille, 
jotka olivat Kouvolan kaupungin palveluksessa olevat v. 2006 ja sen jälkeen valmis-
tuneet sairaanhoitajat, terveydenhoitajat ja ensihoitajat. Kyselylomakkeen jakelu toimi 
näin sähköpostilla, sillä suoraa rekisteriä, josta valmistumisvuoden perusteella olisi 
vastaajia voinut hakea, ei ollut. Vastaukset palautuivat anonyymisti suoraan ZEF-
ohjelman kautta tietooni. Kysely suoritettiin 30.3. - 20.4.2012 välisenä aikana. Kyse-
lytutkimuksen ajankohtaan osui pääsiäinen, joten kyselyn aktiivista aikaa jatkettiin 
hieman kahta viikkoa pidemmäksi (Hirsjärvi, Remes & Sajavaara, 2007, 217.) Kyse-
lylomakkeen avasi 57 henkilöä, näistä kyselyn loppuun asti vastasi 30 henkilöä, ja 
vastausprosentiksi muodostui 52,6. 
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4.4 Tulosten analyysi 
Kun kyselyn vastausaika oli päättynyt, alkoi aineiston analysointi. ZEF-ohjelman 
kautta saatiin kyselyn vastaukset prosentteina sekä yksittäisinä lukuina mm. taustatie-
tojen, joita hyödynnettiin osin jo sellaisenaan. Aineistoa käytiin läpi ja muutama lo-
make jouduttiin hylkäämään, koska vastauksia ei ollut annettu paria kysymystä enem-
pää. Tutkimustuloksia analysointiin myös tilastollisella menetelmällä SPSS- ohjelman 
avulla. Tietojen siirtämisen jälkeen tiedot tarkistettiin, jotta mahdolliset virheet voitai-
siin löytää ja korjata. SPSS - tietojenkäsittelyohjelman avulla saatiin testattua Mann -
Whitneyn testillä mm. valmistumisvuoden merkityksestä työhyvinvointiin ja johtami-
seen liittyvissä kysymyksissä (Kankkunen & Vehviläinen -Julkunen 2009, 114 - 117). 
Avoimien kysymysten aineisto oli valmis analysointiin ZEF-ohjelman avulla, sillä 
tekstit olivat täsmälleen siinä muodossa kuin vastaajat olivat ne kirjoittaneet. Aineis-
toa käsitellessä ja lainatessa on noudatettu huolellisuutta, jotta se on säilynyt alkupe-
räisessä muodossa. (Hirsjärvi ym. 2007,216 - 217.) Saatua aineistoa on käsitelty ai-
emmin jaotellun ohjatun harjoittelun, työhyvinvoinnin ja johtamisen mukaan. Kvanti-
tatiivista aineistosta on tehty päätelmiä ja tilastoja (Hirsjärvi ym. 2007, 219.) Kvalita-
tiivista aineistoa on analysoitu sisällönanalyysillä, jossa tuloksia on koottu yhteen sa-
mansuuntaisen sisällön perusteella ja verrattu aiempaan teoria tietoon ja tämän tutki-
muksen kvantitatiivisessa kyselyssä saatuun tietoon (Kankkunen & Vehviläinen -
Julkunen 2009, 133 - 135.) 
5 TULOKSET 
5.1 Taustatiedot 
Kyselyyn vastanneiden (n=30) ikäjakaumassa yli puolet vastanneista oli alle 30-
vuotiaita (58,3 %). Seuraavaksi eniten vastanneita (16,7 %) oli 31 - 40 -vuotiaissa se-
kä 41 - 50- vuotiaissa vastaajissa. Naisia vastaajista oli 88,6 %. Suurimmat vastaaja-
ryhmät valmistumisvuosittain olivat vuonna 2008 valmistuneet (30,3 %) ja vuonna 
2010 valmistuneet (27,3 %) sairaanhoitajat. Miehiä vastaajista oli 11,4 %. Suurin osa 
vastanneista oli ollut Kouvolan kaupungin työpaikassa ohjatussa harjoittelussa (74,2 
%). Eniten vastauksia saatiin Pohjois-Kymen sairaalasta 46,9 %, seuraavaksi eniten 
21,9 % kotihoidosta ja terveyskeskuksesta ja pienin vastausprosentti oli asumispalve-
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luista 9,3 % (kuva 1).  Vastaajista 24 oli valmistunut Kymenlaakson ammattikorkea-





Kuva 1. Tutkimukseen vastanneet yksiköittäin 
Kyselyssä vastaajien lukumäärä oli suhteellisesti pieni, joten SPSS-ohjelmalla vertail-
tiin saatuja keskiarvoja. Mann-Whitneyn testin tuloksissa vastaajan valmistumisvuo-
della ei näyttäisi olevan merkitystä työhyvinvointiin ja johtamiseen liittyvissä tekijöis-
sä. Mann-Whitneyn testissä vertaillaan vastaajien keskiarvoja (Mean rank), jolloin 
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Taulukko 1. Mann-Whitneyn testin tulokset vastaajan valmistumisvuoden vaikutuk-
sesta työhyvinvointiin ja johtamiseen liittyvien tekijöiden merkityksestä työpaikan va-
lintaan. 










20 16,18 -1,185 ,236 









20 14,28 -,746 ,455 









20 14,55 -, 469 ,639 












20 15,33 -, 314 ,753 
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5.2 Ohjatun harjoittelun merkitys työpaikan valintaan 
Vastanneille työpaikka oli opiskelun aikaisesta ohjatusta harjoittelusta erittäin paljon 
tai jonkin verran tuttu 33,3 % vastaajista. Nykyinen työpaikka ei ollut tuttu opiskelun 
aikaisesta harjoittelusta yli puolelle (53,3 %) vastanneista. Myönteistä vaikutusta työ-





Kuva 2. Ohjatun harjoittelun myönteinen merkitys kyselyyn vastanneille 
 
Vastaavasti kielteistä vaikutusta työpaikan valintaan oli 29 % vastanneista. Myöntei-
senä vastaanoton ohjatussa harjoittelussa Kouvolassa oli kokenut 63,3 % vastanneista. 









Kuva 3. Ohjatun harjoittelun kielteinen merkitys työpaikan valinnassa 
 
 
Mann-Whitneyn testissä verrattiin ohjatun harjoittelun merkitystä suhteessa työhyvin-
vointiin ja esimiehen osaamiseen liittyvistä tekijöistä (taulukko 2). Työtilojen toimi-
vuudella oli enemmän merkitystä niille sairaanhoitajille, jotka olivat olleet ohjatussa 
harjoittelussa Kouvolan alueella, kuin niille, jotka eivät ole olleet. Niille sairaanhoita-
jille, jotka olivat olleet harjoittelussa Kouvolan alueella, työ tarjoaa riittävästi haastei-
ta. Niille sairaanhoitajille, jotka eivät olleet opiskelun aikana olleet Kouvolan alueella 
harjoittelussa, työ ei testin mukaan näyttäisi tarjoavan riittävästi haasteita. Myös ny-
kyisessä työssä vastuut eivät vastaa niiden sairaanhoitajien odotuksia, jotka eivät ole 
olleet harjoittelussa Kouvolassa. Esimiehen työvuorosuunnittelulla oli vähemmän 
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Taulukko 2. Mann-Whitneyn testin tulokset ohjatun harjoittelun merkityksestä työ-
olosuhteisiin ja esimiehen osaamiseen 
Kysymys Ryhmä N Mean rank Z p-arvo 
Kuinka suuri merkitys 
on työtilojen toimi-
vuudella? 
Kyllä 16 12,75 -, 372 ,710 




Kyllä 21 12,36 -1 ,125 , 261 




Kyllä  16 12,96 -2, 183  , 029 





telulla ollut merkitystä 
työpaikkasi valintaan? 
Kyllä  16 12,94 -2, 045 , 041 





5.3 Työhyvinvoinnin merkitys työpaikan valintaan 
Työympäristön viihtyvyyden koki merkittäväksi yhteensä 90 %. Melko vähän merki-
tystä asialla oli 10 % vastaajista. (Kuva 4.)  
 
Kuva 4. Työympäristön viihtyvyyden merkitys vastaajille 
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Työtilojen toimivuudella (Kuva 5) oli merkitystä yhteensä 80 %:lle vastanneista. 
Työnkierron merkitystä kysyttäessä vastaajat jakaantuivat siten, että erittäin paljon tai 
jonkin verran merkitystä oli 36,6 %:lle vastaajista. 26,7 % oli sitä mieltä, että asialla 




Kuva 5. Työtilojen toimivuuden merkitys kyselyyn vastanneille 
 
Työn vakinaisuudella oli merkitystä erittäin paljon tai jonkin verran 66,7 %:lle vastaa-
jista. Melko vähän merkitystä työn vakinaisuudella oli 23,3 %:lle vastaajista. Puolison 
työllistyminen oli merkityksellistä erittäin paljon 40 %:lle ja melko vähän 16,7 %:lle. 
Vastaavasti ei lainkaan -vastauksia tuli 20 %. Ei osaa sanoa -vastausvaihtoehdon valit-
si 20 % vastanneista. Nykyisestä työstä pitivät lähes kaikki vastaajat, erittäin paljon 
työstään piti 43,3 % ja melko paljon 53,3 %. Vain 3,3 % ilmoitti pitävänsä työstään 
hyvin vähän. Kysyttäessä työn sisällön vastaavuudesta suhteessa odotuksiin erittäin 
paljon -vastauksia saatiin 40 % ja jonkin verran43,3 % vastaajista. Melko vähän työn 
sisältö vastasi odotuksia 16,7 % mielestä.  
Työn haastavuus suhteessa odotuksiin vastaavat luvut olivat 43,3 ja 43,3 %, melko 
vähän -kohtaan vastasi 10 % vastanneista. Työn vastuista luvut jakautuivat 43,3 % 
(erittäin paljon) ja 46,7 % (jonkin verran). Melko vähän, hyvin vähän tai ei lainkaan -
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vastauksia kutakin tuli 3,3 %. Vastanneilta kysyttiin myös halukkuutta vaihtaa johon-
kin toiseen työpaikkaan Kouvolan kaupungin alaisuudessa. Erittäin paljon kiinnostu-
neita oli 6,7 %, jonkin verran kiinnostuneita oli 33,3 % vastaajista. Melko vähän tai ei 
lainkaan -vastauksia tuli kumpiakin 16,7 % ja hyvin vähän ja en osaa sanoa -
vastauksia tuli molempia 13,3 %. 
5.4 Johtaminen ja taustatekijät 
Vastaajilta kysyttiin esimiehen työvuorosuunnittelun merkityksestä työpaikan valin-
taan (kuva 6). Vastaukset jakautuivat melko tasaisesti 36,7 % (erittäin paljon tai jon-
kin verran), melko vähän 30 % hyvin vähän tai ei lainkaan 33,3 %. Strukturoiduissa 
kysymyksissä esimiehen osaamisella ei näyttänyt olevan niin suurta merkitystä kuin 
avoimien kysymysten vastauksissa. 
 
 
Kuva 6. Esimiehen työvuorosuunnittelun osaamisen merkitys vastanneille 
 
Esimiehen toiminnalla merkitystä yhteishengen luojana koki vastaajista 23,3 % (erit-
täin paljon), 16,7 % (jonkin verran).  Melko vähän, hyvin vähän tai ei lainkaan vastaa-
jien osuudet olivat yhteensä 53,4 %.(Kuva 7.) 





Kuva 7. Esimiehen osaamisen merkitys yhteistyöhengen rakentajana. 
Kysyttäessä työilmapiirin merkitystä vastaajat olivat melko yksimielisiä :96,7 % piti 
asiaa erittäin tärkeänä työssä viihtymisen kannalta. Vain 3,3 % vastanneista vastasi 
asialla olevan jonkin verran merkitystä.(Kuva 8.) 
 
 
Kuva 8. Työilmapiirin merkitys vastanneiden työssä viihtymiseen 
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6 AVOIMET KYSYMYKSET 
6.1 Ohjatun harjoittelun myönteiset ja kielteiset vaikutukset työpaikan valintaan 
Avoimien kysymysten vastauksia on käsitelty aineiston analyysillä jolloin vastauksia 
on kerätty teemojen ja sisällön erittelyn avulla. Kysymysten aihealueiden mukaan vas-
tauksia on jaettu niin, että samansuuntaiset vastaukset jaoteltu omiin teemoihin, jotka 
ovat vastaajien palautteissa nousseet esiin. Vastauksia on sen jälkeen pohdittu ja tehty 
johtopäätöksiä joita on verrattu aikaisempaan tutkittuun tietoon (Hirsjärvi ym. 2007, 
219 - 224.) 
Näissä kysymykset koskivat ohjattua harjoittelua sekä työhyvinvointia ja työssä viih-
tymistä. Avoimissa kysymyksissä tiedusteltiin myös halukkuutta vaihtaa toiseen työ-
paikkaan Kouvolan kaupungin alaisuudessa. Lisäksi oli avoin kysymys jossa sai mah-
dollisuuden ilmaista näkökantojaan vapaasti. 
Myönteistä vaikutusta työpaikan valintaan vastaajat kokivat harjoittelupaikan positii-
visella ja avoimella ilmapiirillä. Vastauksissa nousivat esiin ohjaajan antama oppi, oh-
jaus ja kannustus: 
”Mukavaan ja osaavaan työpaikkaan on hyvä mennä takaisin töihin.” 
”Pystyi jonkin verran kartoittamaan, että minkälainen työ olisi itselle sopivaa ja mie-
lekästä. Näki hyvin terveydenhuollon kokonaisuutta.” 
”Tiesi entuudestaan mitä tuleman pitää. Ja minua kohdeltiin hyvin.” 
 Kielteiseksi vaikutukseksi ohjatussa harjoittelussa vastaajat kokivat negatiivisen suh-
tautumisen sekä epäoikeudenmukaisuuden opiskelijaa kohtaan. Negatiivinen seikka 
oli myös jos ohjaus ei sisällöltään vastannut opiskelijan odotuksia: 
”Tietyt paikat , ns. huonot harjoittelupaikat karsiutuvat pois kun on mistä valita työ-
paikkojen suhteen.” 
” - ei pääse juurikaan mukaan työyhteisöön, kahvitauko ja ruokatauko eri paikassa tai 
eri aikaan kuin työntekijöillä (mm.)” 
 




Työssä viihtymistä vastaajien mielestä lisäisivät hyvä työilmapiiri ja työkaverit, kii-
reettömyys ja riittävä henkilökunnan määrä sekä hyvä esimies. Myös toimivat tilat ja 
vaikutusmahdollisuus omaan työhön koettiin työssä viihtymistä parantavaksi seikaksi: 
”- Mukavat työtoverit, moniammatillinen toimiva yhteistyö, pomo esim. osastonhoita-
ja joka pitää työntekijöidensä puolia. Joustavuus, hyvä yhteishenki ” 
”Vaikutusmahdollisuudet omaan työhön”  
”Riittävä hoitohenkilökunta suhteessa hoidettavaan potilas määrään.” 
 
Työssä viihtymistä vähensivät eniten kiire ja henkilökuntapula. Huono ilmapiiri ja 
työntekijöiden väliset erimielisyydet sekä esimiehen toiminta koettiin työilmapiiriä 
vähentäväksi seikaksi. Esiin nousivat myös huonot työskentelyolosuhteet ja työn 
kuormittavuus: 
 
”Huono esimies, kireä ilmapiiri työpaikalla, epäasialliset työtilat, ainainen säästämi-
nen kaikesta.” 
”Kiire. Liian vähän henkilökuntaa. Huonot työskentelytilat, Huono sisäilma. Home 
ongelmat sairaalassa. Vanhan aikaiset laitteet. Vanha sairaala.” 
”Huonot työtilat ja välineet, kiire, palutteen puuttuminen tehdystä työstä, huono palk-
ka, eriarvoisuus, työntekijöiden määrä mitoitus minimiin, työnantaja ei kuuntelu työn-
tekijöiden antamaa palautetta työskentelystä ja sen kehittämisestä.” 
6.3 Halukkuus vaihtaa työpaikkaan Kouvolan kaupungin palveluksessa 
Tiedusteltaessa halukkuutta vaihtaa työpaikkaa useimmat vastanneista haluaisivat 
vaihtaa kotihoitoon (5/20 vastaajaa). Seuraavaksi eniten kiinnosti neuvolatyö ja vaih-
taminen erikoissairaanhoitoon: 
 
”Neuvola olisi kiva, koska olen terveydenhoitaja mutta en ole tehnyt päivääkän ter-
veydenhoitajan töitä…” 
”Paikkaan, jossa työn voi tehdä niin , että kokee hoitaneensa asiakkaan hyvin ja koki-
si palkkauksen olevan oikeassa suhteessa työnmäärään sekä vastuuseen.” 
”Työpaikkaan jossa päivätyö eikä 3 vuorotyötä, enemmän itsenäisen työn tekemistä. 
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Esim. terveydenhoitajan työ josta minulla myös tutkinto.” 
 
6.4 Vapaa palaute 
Viimeisessä kysymyksessä sai vapaasti kertoa tuntemuksiaan. Vastauksissa haluttiin 
vielä kiinnittää huomiota kiireeseen. Tyytyväisyyttä tämän hetkiseen työpaikkaan löy-
tyi myös. Muutos toiveita niin uuden sairaalan kuin rekrytointiin ja kehittämiseen ha-
luttiin tuoda esiin: 
 
”Kouvolan kaupungilla on paljon kehitettävää henkilöstönsä kuulemisessa sekä vaiku-
tusmahdollisuuksien lisäämisessä. Henkilöstöstä huolehtiminen ja riittävän / oikeu-
denmukaisen palkkauksen kehittäminen vatii vielä paljon. Kaupungin pitäisi pystyä 
palkitsemaan työntekijöitään esim. bonuksilla paljon paremmin, jotta työntekijät koki-
sivat heidän työpanoksensa tulleen huomioiduksi. Palkkio isomalle osalle, eikä vain 
jollekin työntekijälle ns. naamalisänä. Yleensä työn onnistumiseen tarvitaan koko tii-
miä , eikä vain yhden jäsen työpanosta.” 
”Lisää henkilökuntaa ja positiivista asennetta kaikille. Joustavuutta ja yhteistyöky-
kyä.” 
” Tyytyväinen tämän hetkiseen työpaikkaan.” 
 
7 TULOSTEN TARKASTELU 
7.1 Tutkimuksen luotettavuus 
Tutkimuksessa haluttiin etsiä vastauksia viiteen pääkysymykseen: onko ohjatulla har-
joittelulla merkitystä vastavalmistuneen sairaanhoitajan työpaikan valintaan sekä mit-
kä muut tekijät ovat merkityksellisiä työpaikan valinnan suhteen. Lisäksi haluttiin sel-
vittää työhyvinvointiin liittyviä seikkoja, kuten työhyvinvoinnin ja työympäristön 
viihtyvyyden merkitys sekä johtamisen ja henkilökohtaisten tarpeiden merkitys työ-
paikkaa valitessa.  
Tutkimukseen vastanneiden määrä oli riittävä, jotta tuloksia voidaan pitää luotettava-
na. Toisaalta vastaajien lukumäärä jakaantui epätasaisesti, jolloin aivan suoraan yleis-
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tettävää tulosta ei voida varmasti saada (Kankkunen & Vehviläinen - Julkunen 
2009,152 - 153;Hirsjärvi ym. 2007, 226 - 228). Tutkimuksen tulos kuvaa Kouvolan 
kaupungin palveluksessa olevien sairaanhoitajien tämänhetkisiä mielipiteitä. Kysy-
mysten pohjalle on haettu teoriatietoa ja sen avulla pohdittu kysymyksiä, joihin vasta-
uksia halutaan. Kyselystä on haluttu tehdä riittävän kattava, jotta tuloksia saataisiin. 
Tutkimuksessa käytetty metodologista triangulaatiota, jossa sekä kvalitatiivinen että 
kvantitatiivinen aineiston kerääminen tukevat toisiaan tutkittaessa samaa aihepiiriä 
(Kankkunen & Vehviläinen - Julkunen 2009, 58). Kysymysten asetteluun on kiinnitet-
ty huomiota, jotta vastaaminen olisi helppoa ja selkeää. Kyselylomake testattiin ja sii-
hen tehtiin pieniä muutoksia ennen jakelua vastaajille. Kyselylomakkeen mukana oli 
ohjeistus sekä esimiehille että vastaajille. Kyselyyn pystyi vastaamaan nimettömänä ja 
vastaukset tulivat suoraan tutkijalle(Kankkunen & Vehviläinen - Julkunen 2009,158.) 
Tutkimustuloksia on analysoitu tilastollisesti keskiarvojen erojen tarkastelulla struktu-
roitujen kysymysten vastauksissa. Sisällön analyysiä on käytetty avoimien kysymys-
ten vastausten analysoinnissa (Kankkunen & Vehviläinen - Julkunen 2009,127). 
avoimien kysymysten vastaukset on litteroitu täsmälleen samassa muodossa kuin ne 
ovat tutkijan tietoon tulleet. Analysoinnissa vastaukset on jaettu yksiköihin aihepiirin 
mukaan ja verrattu haettuun teoriatietoon ja monivalintakysymyksillä saatuun aineis-
toon(Kankkunen & Vehviläinen - Julkunen 2009, 134 -135.) 
7.2 Tutkimuksen eettisyys 
Tutkittavaa aineistoa on käsitelty rehellisesti. Aineistoa on haettu vain tutkitun tiedon 
pohjalta ja lähdekritiikkiä käyttäen. Tutkimuksessa on lähdemerkinnät ja tekstien lai-
naukset merkitty asianmukaisesti(Kankkunen & Vehviläinen - Julkunen 2009, 140 -
141.) Tutkimuksen tuomaa tietoa halutaan käyttää hyvään tarkoitukseen, tuottamatta 
vahinkoa tutkimukseen osallistuville tahoille. Tutkimuksessa saatua tietoa on käsitelty 
luottamuksellisesti ja tutkimuseettisiä periaatteita noudattaen. Tutkimuksen tekemi-
seen ei ole saatu tukea tai rahoitusta tutkimuksen aiheen antajan taholta(Kankkunen & 
Vehviläinen- Julkunen 2009,172.) Tutkimuksessa on noudatettu Helsingin julistuksen 
1964 ohjeistusta tutkimuksen eettisyydestä. Tukimusta tehtäessä on kunnioitettu yksi-
tyisyyttä ja mm. mahdollisimman selkeästi ohjeistettu kyselyä. Tutkimukseen osallis-
tuvilla on ollut myös mahdollisuus olla vastaamatta kyselyyn(Kankkunen & Vehviläi-
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nen- Julkunen 2009, 173 - 175.) Tutkimuksen tulokset ja epäkohdat on myös raportoi-
tu rehellisesti. 
7.3 Ohjatun harjoittelun merkitys 
Tutkimuksessa haettiin vastauksia merkittävistä tekijöistä, jotka vaikuttavat vastaval-
mistuneen tai melko äskettäin valmistuneen sairaanhoitajan työpaikan valintaan. Hie-
man alle puolelle vastaajista nykyinen työpaikka oli ohjatun harjoittelun ajalta ainakin 
jonkin verran tuttu. Liki 70 % vastaajista oli sitä mieltä, että ohjattu harjoittelulla on 
olut positiivista merkitystä työpaikkaa valitessa. Ohjatulla harjoittelulla on merkitystä 
tulevan työpaikan valintaan. Hyvät ohjauskokemukset madaltavat kynnystä mennä 
uudelleen samaan työpaikkaan ja taas toisaalta voivat karsia työpaikan pois haettavien 
työpaikkojen listalta, jos kokemus on ollut huono. 
Kolmannes vastaajista oli sitä mieltä, että opiskelun aikainen ohjattu harjoittelu oli 
vaikuttanut kielteisesti työpaikan valintaan. Ohjattuja harjoitteluja on opiskelun aikana 
useita ja tässä tutkimuksessa ei saatu selville, missä yksiköissä vastaajat olivat saaneet 
negatiivisia kokemuksia. Tässä tutkimuksessa ei myöskään saatu täsmennystä siihen, 
mikä tai mitkä seikat olivat kielteisen kokemuksen saaneet aikaan. Noin kolmannes 
vastaajista ei osannut sanoa ohjatun harjoittelun vaikutuksesta, joten osalla ei välttä-
mättä ole opiskelun ajalta harjoittelukokemusta Kouvolan alueelta. 
Sosiaali- ja terveysministeriön julkaisussa (Heinonen 2003) ohjatun harjoittelun kri-
teereistä ohjaajan rooli on opiskelija näkökulmasta suuri. Ohjaaja toimii alan ammatti-
laisena ja mm. esikuvana tulevalle sairaanhoitajalle. Näin ohjaajan merkitys niin op-
pimisen kannalta kuin työyhteisön jäsenenä on merkittävä. Opiskelijat pitivät myös 
(Romppanen 2011,189 - 190) ohjaajan tukea ja vuoropuhelua tärkeänä oppimisen 
kannalta. Jos tällaista yhteyttä ei ohjaajan ollut, sillä oli kielteistä vaikutusta oppimi-
seen.  
Laadukas ohjaus viestii myös laadukkaasta hoitotyöstä (Jokinen, Gröhn - Rissanen, 
Mikkonen & Lappalainen). Työssäoppimispaikan ilmapiirin merkitys ohjatun harjoit-
telun onnistumiselle on myös suuri. Hyvässä ilmapiirissä opiskelija tuntee että hänet 
otetaan hyvin vastaan(Surakka 2009, 58.)  




Työhyvinvoinnin kannalta tutkimuksessa nousivat selkeästi esiin kiire työssä ja vas-
taajien toiveet toimivasta työympäristöstä. Myös työsuhteen vakinaisuus oli puolelle 
vastaajista merkittävä tekijä työssä viihtymiseen ja jaksamiseen. Avoimien kysymys-
ten vastauksissa esiin tulivat mm. työn kuormittavuus, työn vaativuus ja palautteen 
puute tehdystä työstä. Nämä edellä mainitut seikat ovat henkisiä kuormittavia tekijöitä 
jotka yhdessä vaikuttavat työntekijän jaksamisen työssä(Martimo, Antti-Poika & Uitti 
2010, 71).  
Työnkierron koki merkitykselliseksi kolmannes vastaajista. Työnkierron merkitykses-
tä myönteisiä tuloksia on saatu myös Hon, Changin, Shihin & Liahin (2009) tutki-
muksessa, jossa tarkasteltiin työkierron vaikutusta työtyytyväisyyteen. Myös Kan-
kaanrannan (2008,72) tutkimuksessa työhönsä tyytyväiset sairaanhoitajat pysyivät pa-
remmin hoitoalalla.  
Vaikka epäkohtia tuli esiin, vastaajista yli 95 % piti työstään erittäin paljon tai jonkin 
verran. Kolmannes vastaajista haluaisi mahdollisesti vaihtaa työpaikkaa Kouvolan 
kaupungin alaisuudessa. Työolosuhteiden kehittämisellä parannetaan työssä viihty-
mistä ja vähennetään samalla sairaanhoitajien halukkuutta vaihtaa alaa (Kutney -Lee, 
Wo, Sloane & Aiken 2012). Myös kotimaisen Sairaanhoitajaliiton tuoreessa kyselyssä 
nuorempi sukupolvi haluaa muutosta työoloihin ja he suhtautuvat nykyiseen tilantee-
seen kriittisesti. Lisäksi että sairaanhoitajat ovat tyytymättömiä myös potilaiden hoi-
don taso ja turvallisuus laskee (Vetovoimaa.) 
7.5 Johtaminen 
Kolmannes vastaajista piti esimiestä yhteishengen rakentajana. Vielä selkeämmin 
esimiesten toiminnalla oli vaikutusta työhön avoimien palautteiden vastauksissa. Esi-
miehen työ terveydenhuoltoalalla on vaativaa moniosaamista ja oman työyhteisön tun-
temista sekä oman työnsä arvioimista (Surakka 2009, 117). Kouvolan kaupungin ter-
veydenhuollon meneillään olevat muutokset ovat haaste niin henkilökunnalle kuin lä-
hiesimiehille. Työilmapiiriä vähentävinä seikkoina vapaissa palautteissa vastaajat ko-
kivat työpaikan ristiriidat ja selän takana puhumisen. 
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Myös se, että työntekijät eivät koe saavansa ääntään kuuluviin riittävästi työhön liitty-
vissä asioissa, vähensi työssä viihtymistä. Työn mielekkyyden kannalta on tärkeää, et-
tä työssä viihtyy ja työnsä voi tehdä riittävän hyvin. Myös arvostuksen saaminen työs-
tä motivoi työntekijää (Junnila, 2010). Sairaanhoitajien kollegiaalisuus ei naisvaltai-
sella alalla toteudu kovin hyvin. Kollegiaalisuutta voi osastonhoitaja johtamistavallaan 
kuitenkin parantaa tai heikentää (Surakka 2009, 68 - 69). 
 
8 POHDINTA 
Kyselytutkimuksen tekemisessä ilahdutti vastanneiden määrä, jotka työn ohella ehti-
vät vastata kyselyyn. Eniten vastanneita oli Pohjois-Kymen sairaalasta, jossa muutok-
sia on tapahtunut viime aikoina eniten sairaalan siirtyessä kaupungin hallintaan. Tämä 
voi olla vaikuttamassa myös siihen, että sairaanhoitajien toiveet ja odotukset tulevaa 
kohtaan ovat myös suuret. Näin Kouvolan kaupungin perusturvan kehitystyöryhmällä 
on haastetta vastata näihin odotuksiin ja toiveisiin. Mahdollisesti myös muutosten ol-
lessa meneillään työympäristön viihtyvyys ja toimivuus tuntuivat nousevat esiin eten-
kin avoimien kysymysten vastauksissa. Lisäksi että suunnitteilla on uusi sairaalara-
kennus, on kehitettävä myös hoidon sisältöä ja hoitoympäristöä työpaikkana. Muutok-
set ovat vielä meneillään vielä tehokkaampi tiedottaminen lisätä myönteistä suhtautu-
mista tuleviin muutoksiin.  
Pitkään meneillään olevat uudistus - ja kehittämismuutokset näkyvät usein myös työn-
tekijöiden ja esimiesten väsymisenä. Jatkuva muutostyö vaatii voimavaroja ja jousta-
vuutta henkilökunnalta. Tulosten näkyvyys tai näkymättömyys heijastuu henkilökun-
nan jaksamisessa. Työpaikan ristiriidat peilautuvat työilmapiiriin ja työtekijöiden väli-
siin suhteisiin (Perttula 2012, 46.) Suomi on myös osallisena kansainväliseen sairaan-
hoitajien henkilöstön suunnittelu ja henkilöstövoimavarojen tutkimisessa jotta mm. 
potilasturvallisuus paranisi ja tulevaisuudessa työvoiman tarpeeseen voitaisiin varau-
tua paremmin (RN4CAST 2012). Toimiva työyhteisö ja eri ammattiryhmien välinen 
kunnioitus voisi toimia vetovoimaisena tekijä myös uusille työntekijöille, niin sai-
raanhoitajille kuin lääkäreillekin. 
Kiire vähentää myös potilaiden turvallisuutta. Potilaan hoidon turvallisuuteen on kiin-
nitetty huomiota v. 2011 voimaan tulleessa terveydenhuoltolaissa (Terveydenhuolto-
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laki ja potilasturvallisuus). Potilasvahinkojen ennaltaehkäisyssä on huomioitava kii-
reen merkitys(Ödegård 2006, 58). Lehtisen (2006,75) tutkimuksessa on hoitotyön kii-
reelle löydetty myös muita merkityksiä, kuten kiireen esiin tuominen. Näin halutaan 
viestiä johtoryhmälle siitä, ettei työtä ole mahdollista tehdä niin hyvin kuin voisi. 
Kiire työpaikalla vähensi vastanneiden mielestä työssä viihtymistä. Jatkuva kiire saa 
mahdollisesti pohtimaan työssä jaksamista ja kenties työpaikan vaihtoa. Vastavalmis-
tuneen hoitajan pitäisi jaksaa työssä monta vuotta, jopa kymmeniä vuosia. Liiallinen 
stressi ja kiire varmasti vähentävät työn mielekkyyttä. Työpaikkoja tarvitsee kehittää 
houkuttelevammiksi, jotta uusia sairaanhoitajia saadaan työhön ja siinä myös pysy-
mään. Tässä tutkimuksessa ei täsmentynyt, missä kiire sairaanhoitajien mielestä eniten 
tulee esiin tai millaisia eroja eri työpaikoissa kiireen suhteen on. Kouvolassa sairaan-
hoitajia halutaan saada takaisin hoitotyöhön Hyrrä-hankkeen avulla. Hankkeessa tarjo-
taan osaamisen päivitystä sekä mentorin tukea työpaikalla. Hoitajat työskentelevät 
vanhustenhoidossa, perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidossa sijaisena kussa-
kin yksikössä puoli vuotta (Turunen 2012, 21).  
Ohjatusta harjoittelusta sairaanhoitajilla oli enimmäkseen myönteisiä kokemuksia. 
Vastaajien joukossa oli myös sairaanhoitajia, jotka eivät ole olleet Kouvolan seudulla 
ohjatussa harjoittelussa. Tämä osaltaan vaikutti osan vastaajien valintoihin ja mahdol-
lisesti ei niin tarkkoja lukuja saatu esiin. Toisaalta vapaasti kirjoitetussa palautteessa 
tulee hyvin ilmi, millainen on hyvä opiskelijan ohjaaja. Hyvänä ohjaajana pidetään 
kannustavaa ja osaavaa sairaanhoitajaa. Opiskelijan hyvä kokemus kannustaa hake-
maan myös työtä kyseisestä yksiköstä. 
Vastaavasti huonot opiskelun aikaiset kokemukset vaikuttivat työpaikan valintaan 
niin, että huonoon paikkaan ei haluta hakeutua töihin. Opiskelun aikaisen harjoittelus-
ta olisi hyvä saada lisää tietoa esimerkiksi käyttämällä CLES-mittaria mittamaan har-
joittelun laatua. Tällöin saataisiin vertailukelpoista tietoa harjoittelun vaikutuksesta. 
Harjoittelun ohjausta voitaisiin kehittää ja mahdollisiin ongelmakohtiin voitaisiin 
puuttua. Myös ohjaajille annettava aikaa ja valmiuksia antaa ohjausta opiskelijalle.  
Esimiehen työpanoksen merkityksestä työpaikan valintaan kyselyssä merkitys näytti 
jäävän pieneksi. Olisiko kysymysten asettelussa näkynyt tutkimuksen tekijän koke-
mattomuus kun kuitenkin vapaapalautteiden sisällössä esimiehen osaaminen tai sen 
puute nousivat esiin siten, että esimiehen toivottiin toimivan työntekijän edun mukai-
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sesti. Työssä viihtymiseen vaikuttivat selkeästi esimiehen tasapuolinen suhtautuminen 
työtekijöihin ja heidän kuunteleminen. Työssä viihtymisen vähenemiseen vaikuttaa, 
jos esimies ei työtekijän mielestä kuuntele henkilökuntaansa. Esimiehen työpanosta 
työilmapiirin osalta pidettiin myös merkittävänä. Vastausten perusteella kielteisien 
asioiden hoitoon odotetaan esimiehen napakkaa puuttumista niin työilmapiirin kuin 
työnjärjestelyiden suhteen. 
Vastaajat toivat epäkohtia esiin etenkin vapaapalautteissa joten kyselylle oli selkeästi 
tarvetta. Vastanneissa sairaanhoitajista löytyi kuitenkin myös työhönsä tyytyväisiä 
vastanneita. Kyselyn perusteella ei tarkkaan saatu selvää missä yksikössä sairaanhoita-
jat viihtyvät parhaiten. Mahdollisesti tähän vaikuttavat myös enemmän henkilökohtai-





Ohjatun harjoittelun vaikutuksesta saataisiin vielä tarkempaa tietoa kohdistamalla ky-
sely sairaanhoitajaopiskelijoille, joilla harjoittelut ovat vielä ajankohtaisia. Aiheesta 
saisi näin paremmin tietoa varmasti myös yksiköittäin. Myös ohjaajien kokemuksen 
siitä, miten he ohjaajina kokevat ohjauksen tai miten ohjausta heidän mielestään voi-
taisiin kehittää, jotta harjoittelusta hyötyisi sekä opiskelija että ohjaaja. 
Eri työyksiköiden välillä on varmasti eroa myös siinä, mitkä asiat eniten stressaavat 
tai aiheuttavat tyytymättömyyttä. Tähän aiheeseen olisi varmasti hyvä paneutua tar-
kemminkin työolojen kehittämiseksi parempaan suuntaan. Huoli kiireestä potilaan 
hoidossa nousi esiin selkeästi. Tutkimus siitä, millainen vaikutus kiireellä toteutettuun 
hoitoon ja hoidon laatuun on, olisi mielenkiintoinen. Siinä missä kiire eniten näkyy 
potilaan näkökulmasta ja hoitajan näkökulmasta, olisivat mielenkiintoisia jatkotutki-
musaiheita tulevien terveydenhuollon kehittämishankkeiden kannalta. 
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OHJATTU HARJOITTELU 
-ohjauskokemus (Saarikoski 2002) 




-ohjauskoke us (Saarikoski 2002) 




Onko ohjatulla harjoittelulla merkitystä työpaikan valintaan? 
 
Oliko nykyinen työpaikkasi sinulle opiskelun aikaisesta 
harjoittelusta ennestään tuttu? 
Olitko saanut etukäteen tietoa nykyisestä työpaikastasi esim. 
tutulta/ ystävältä? 
Onko opiskelun aikaisella ohjatulla harjoittelulla ollut 
myönteistä merkitystä työpaikkasi valintaan? 
Onko opiskelun aikaisella ohjatulla harjoittelulla ollut kielteistä 
vaikutusta työpaikkasi valintaan? 
Oletko ollut opiskelun aikana ohjatussa harjoittelussa Kouvolan 
kaupungin työpaikassa? 
Onko vastaanotto ohjatussa harjoittelussa Kouvolassa ollut 
myönteistä? 
Onko vastaanotto ohjatussa harjoittelussa Kouvolassa ollut 
kielteistä? 
Jos opiskelun aikaisella harjoittelulla on ollut myönteistä 
vaikutusta niin miten? 
Jos opiskelun aikaisella harjoittelulla on ollut kielteistä 
vaikutusta niin miten? 
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-perehdyttäminen (Orajärvi 2005) 
-johtaminen (Surakka& ym.2008 , 
Osastonhoitaja ja johtaminen) 




Onko työpaikkasi esimiehen hallintoon liityvällä osaamisella esim. 
työvuorosuunnittelulla ollut merkitystä työpaikkasi valintaan? 
Onko työpaikkasi esimiehen henkilöstöön liittyvällä osaamisella esim. yhteishengen 
rakentajana ollut merkitystä työpaikkasi valintaan? 
Kuinka suuri merkitys työilmapiirillä on työssä viihtymiseen? 
Mitkä tekijät lisäävät työssä viihtymistä? 
Mitkä tekijät vähentävät työssä viihtymistä? 
Jos haluaisit vaihtaa työpaikka Kouvolan kaupungin alaisuudessa niin minne vaihtaisit? 
Mitä muuta haluat sanoa? 
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TYÖHYVINVOINTI 




-työympäristö ja työssäviihtyminen 
(Työhyvinvoinnin portaat) 
-henkilökohtaiset tarpeet (Orajärvi 
2005) 
 
Kuinka suuri merkitys työpaikan valintaan on 
työympäristön viihtyvyydellä? 
Kuinka paljon merkitystä työpaikan valintaan on 
työtilojen toimivuudella? 
Kuinka paljon merkitystä työpaikan valintaan on 
työnkierron mahdollisuudella työssäsi? 
Kuinka suuri merkitys on ollut työn vakinaisuudella 
vastaanottaessasi tämän työsuhteen? 
Onko työsuhde-eduilla merkitystä työpaikkaa 
valitessa? 
Kuinka merkittävää on että puoliso saa alueelta työtä? 
Kuinka paljon pidät nykyisestä työstäsi? 
Vastaako nykyisen työsi sisältö odotuksiasi? 
Tarjoaako nykyinen työsi riittävästi haasteita? 
Vastaavatko nykyisen työsi vastuut odotuksiasi? 
Mitkä tekijät lisäävät työssä viihtymistä? 
Mitkä tekijät vähentävät työssä viihtymistä? 
  
Onko työympäristöllä merkitystä työpaikan 
valintaan? 
Onko työpaikan viihtyvyydellä merkitystä työpaikan 
valintaan? 
Onko henkilökohtaisilla tarpeilla merkitystä 
työpaikan valintaan? 
 




Opinnäytetyössäni on tarkoituksena kerätä kyselylomakkeella vuonna 2006 ja sen 
jälkeen valmistuneiden sairaanhoitajien mielipiteitä työstä Kouvolan kaupungin 
palveluksessa. Toivoisin että voisitte jakaa tämän kyselyn sähköpostitse oman 
yksikkönne kyseiseen ryhmään kuuluville sairaanhoitajille. 





Kerään opinnäytetyötä varten Kouvolan kaupungin palveluksessa olevien (v.2006 ja 
sen jälkeen valmistuneiden)sairaanhoitajien mielipiteitä työpaikan valintaan 
vaikuttavista asioista sekä ohjatun harjoittelun merkityksestä työpaikan valintaan. 
Tutkimuksen tuloksia on tarkoitus hyödyntää mm. Kouvolan kaupungin 
rekrytoinnissa. Nyt sinulla on hyvä mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa oman 
työpaikan kehittämiseen vastaamalla kyselyyn. Vastaamiseen menee n. 10 minuuttia 
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Tutkimuksen tuloksia on tarkoitus hyödyntää mm. Kouvolan kaupungin 
rekrytoinnissa. Nyt sinulla on hyvä mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa oman 
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Kyselylomakkeen ohjeistus 
Aluksi kartoitetaan taustatietoja vastaa kysymyksiin tai rastita sopiva vaihtoehto. 
Kysymyslomakkeessa rastita mielestäsi sopivin vaihtoehto kysymykseen: erittäin 
paljon - jonkin verran - melko vähän - hyvin vähän- ei lainkaan - en osaa sanoa. 
Lisäksi on muutama avoin kysymys johon voit itse kirjoittaa vastauksen. 
 
Taustatiedot  
Rastita sopiva vaihtoehto 
 alle 30 vuotta 31- 40 vuotta 41- 50 vuotta 51- 60 vuotta yli 60 vuotta 
1. Ikä      
 
 Nainen Mies 
2. Sukupuoli   
 
 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 
3. Valmistumisvuosi        
 
4. Mistä oppilaitoksesta valmistuit 




 Kyllä En 
5. Oletko ollut opiskelun 






  Liite 3/4 
Rastita sopiva vaihtoehto 
Työpaikkasi 
 
Asumispalvelut Kotihoito Pohjois-Kymen 
sairaala 
Terveyskeskus 
6. Missä näistä 
yksiköistä 
työskentelet?  















  Liite 3/5 
Kysymyslomakkeessa rastita mielestäsi sopivin vaihtoehto kysymykseen: erittäin 
paljon - jonkin verran - melko vähän - hyvin vähän- ei lainkaan - en osaa sanoa. 



















      





      





      





      






      






      


















      
14. . Kuinka suuri 
merkitys työpaikan 
valintaan on työtilojen 
toimivuudella? 
      






      
16.  Kuinka suuri 








      
18. Kuinka 
merkittävää on että 
puoliso saa alueelta 
työtä? 
 
      




      
20. Vastaako 





      
















      
22. Vastaavatko 
nykyisen työsi vastuut 
odotuksiasi? 






      







      








      










  Liite 3/8 
Seuraaviin kysymyksiin voit itse kirjoittaa vastauksen. 




28. Jos opiskelun aikaisella ohjatulla harjoittelulla on ollut kielteistä vaikutusta niin miten? 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________   
29. Mitkä tekijät lisäävät työssä viihtymistä? 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________    
30. Mitkä tekijät vähentävät työssä viihtymistä? 
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________   









Lämpimät kiitokset vastauksistanne! 
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TUTKIMUSTAULUKKO  Liite 5/1 


























































riittävä henkilökunta ja 
hyvä hoidon laatu 
lisäävät työssä 


































 harjoittelu  




ja käytännön  
yhdistäminen haas- 
teellista,  
 eri -ikäiset opiskelijat 
oppivat eri tavoin, 
 perehdytys 
tärkeää , QPL -mittari 
























































TUTKIMUSTAULUKKO  Liite 5/2 





































Kiire ilmiönä ja 
mielentilana. Tuloksia 




















































ei haluta jumiutua 
paikoilleen, 
työtoverit tärkeitä, 
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ja raportointi ei tuo 
riittävästi tietoa riskien 
hallinasta. Tietoa 
tarvitaan 
monipuolisemmin 
tapaturmien ehkäisyn 
tehostamiseksi. 
 
